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บทคััดย่่อ
     วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ของการสััมผััสควัันบุุหรี่่�มืือสองในบ้้านและการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิิน

หายใจ ของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี

     รููปแบบการวิิจััย : การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยเชิิงพรรณนา (Descriptive study)

      วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ พ่่อ แม่่ หรืือผู้้�ดููแล และเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ที่่�เข้้ารัับการรัักษาในหอผู้้�ป่่วยกุุมาร

เวชกรรม โรงพยาบาลสมเด็็จพระยุุพราชเดชอุุดม ด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจ ระหว่่างวัันที่่� 1 เมษายน ถึึง 30 กัันยายน 

2566 ได้้มาจากการคััดเลืือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) จำำ�นวน 90 คน เก็็บข้้อมููลโดยการสััมภาษณ์์                                

และแบบสอบถามข้้อมููลการสััมผััสควัันบุุหร่ี่�มืือสองในบ้้านของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ที่่�มีีค่า IOC เท่่ากัับ 0.84 และ 0.86 

วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา และวิิเคราะห์์ความสััมพัันธ์์โดยใช้้ สถิิติิไคสแควร์์

      ผลการศึึกษา : การเจ็บ็ป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดินิหายใจของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี มีีความสััมพัันธ์์กัับการสััมผััสควัันบุุหรี่่�

มืือสอง อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (𝓧2=18.42, p<.001)

    สรุุปและข้้อเสนอแนะ : ควรนำำ�ผลวิิจััยที่่�ได้้ไปนำำ�ไปใช้้เพื่่�อเป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานเสนอแก่่ผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้องเพื่่�อหาแนวทางแก้้ไข 

และป้้องกัันการเกิิดการเจ็็บป่่วยของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี และเด็็กในวััยอื่่�นๆจากการสััมผััสกัับควัันบุุหรี่่�มืือสอง

คำำ�สำำ�คััญ : ควัันบุุหรี่่�มืือสอง;  โรคระบบทางเดิินหายใจ; เด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี  

*นายแพทย์์ชำำ�นาญการ โรงพยาบาลสมเด็็จพระยุุพราชเดชอุุดม
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ABSTRACT
    Purpose: To study the relationship between secondhand smoke exposure in household and 

respiratory tract infection of under five years old children.

     Study design : This research is descriptive study.

     Materials and Methods : The sample group was parents or caregivers and children under 5 years of 

age who were admitted to the pediatric ward. Detudom Crown Prince Hospital with respiratory disease 

Between 1 April and 30 September 2023, a purposive sampling of 90 peoples was selected by collecting 

data through interviews using questionnaires. Tools used questionnaire about exposure to secondhand 

smoke in the home of children under 5 years of age, IOC values were 0.84 and 0.86. The statistics used 

for data analysis were descriptive statistics. And analyze the relationship using Chi-square statistics.

     Main findings : Respiratory illnesses in children under 5 years of age are related to exposure to           

secondhand smoke. Statistically significant (𝓧2 = 18.42, p < .001)

     Conclusion and recommendations : The research results should be used to provide basic 

information to those involved. To find solutions and prevention The incidence of illness in children under 

5 years of age and children of other ages from exposure to secondhand smoke.
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บทนำำ�
      การสููบบุหุร่ี่�คืือหนึ่่�งในปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คัญัท่ี่�ทุกุสังัคม

ทั่่�วโลกยัังต้้องเผชิิญอยู่่� จากสถิติิขององค์์การอนามััยโลก 

พบว่่า มีีผู้้�เสีียชีีวิิตราวๆ 6 ล้้านรายต่่อปีี ในจำำ�นวนนั้้�น                  

พบว่า มากกว่่า 5 ล้้านรายเสีียชีีวิตเนื่่�องจากการเป็็น               

ผู้้�สููบโดยตรง และมากกว่่า 6 แสนราย ไม่่ได้้เป็็นผู้้�สููบด้้วย                

ตนเอง แต่่เกิดิจากการได้้รับัผลกระทบจากควันับุหุรี่่�มืือสอง 

และประมาณร้้อยละ 80 ของประชากรที่่�สููบบุุหรี่่�ทั่่�วโลก

อาศััยอยู่่�ในประเทศด้้อยพััฒนาถึึงกำำ�ลัังพััฒนา1 สำำ�หรัับ

สถานการณ์์การสููบบุุหรี่่�ในประเทศไทยนั้้�นจากข้้อมููลผล

สำำ�รวจพฤติกิรรมการสููบบุหุรี่่� ของประชากรไทย อายุตุั้้�งแต่่ 

15 ปีขีึ้้�นไป ประจำำ�ปีพ.ศ.2564 โดยสำำ�นักงานสถิติิแิห่ง่ชาติิ 

พบจำำ�นวนผู้้�สููบบุหุรี่่�ในปัจัจุบุันัคิดิเป็น็จำำ�นวน 9.9 ล้า้นราย 

คิิดเป็็นอััตราการสููบบุุหร่ี่�คืือร้้อยละ 17.40 โดยแบ่่งเป็็น                 

ผู้้�ที่่�สููบบุหุร่ี่�เป็น็ประจำำ� จำำ�นวน 8.7 ล้า้นราย และผู้้�ที่่�สููบเป็็น

ครั้้�งคราว จำำ�นวน 1.2 ล้้านราย2 และมีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�น 

      ในปััจจุุบััน พบว่่า คนที่่�ไม่่สููบบุุหรี่่�ก็็มีีความเสี่่�ยงต่่อการ

ได้้รัับผลกระทบจากบุุหรี่่�ได้้ โดยที่่�ไม่่ต้้องเป็็นผู้้�สููบเอง                  

แต่่เกิดิจากการได้้รัับควันับุหุร่ี่�จากสิ่่�งแวดล้อม หรืือจากควัันบุหุร่ี่�

ที่่�ผู้้�อื่�นสููบซึ่่�งอยู่่�ในบริเวณเดีียวกันัที่่�เรีียกว่่า Environmental 

Tobacco Smoke (ETS) หรืือควัันบุหุร่ี่�มืือสอง Second-hand 

Smoke (SHS) โดยควัันบุุหร่ี่�มืือสอง มีี 2 ชนิด คืือ                      

คนสายหลักั (Main stream) หมายถึงึ ควัันท่ี่�ผู้้�สููบดููดเข้า้ไป

ในปากแล้้ว พููดออกมาและควันัซ้้ายข้้างเคีียง (Side stream) 

หมายถึงึ ควันัที่่�ลอยออกจากปลายม้้วนบุหุร่ี่�ที่่�วางไว้้ส่่วนใหญ่่

แล้้วคนที่่�อยู่่�รออยู่่�ทั่่�วไปมาจากควัันซ้้ายข้้างเคีียงถึึงร้้อยละ 

85.00 โดยควัันบุุหรี่่�ที่่�พ่่นจากปากผู้้�สููบจะมีีสารพิิษน้้อยลง 

เนื่่�องจากปอดของผู้้�สููบได้้ดููดซึมสารพิิษบางส่่วนไว้้แล้้ว                 

ดังันั้้�นควรบุหุร่ี่�ที่่�บุคุคลใกล้้เคีียงกัับ  ผู้้�ที่่�สููบบุหุร่ี่�ได้รั้ับเข้า้ไป

ที่่�แขวนสายข้้างเคีียงซ่ึ่�งมีีปริมาณความเข้้มข้้นของสารพิิษ

ต่่างๆสููงกว่่าและมีีขนาดเล็็กกว่่าวัันสายหลัักจึึงสามารถลง

ในปอดได้ด้ีีกว่า่ ในควันับุหุรี่่�มืือสองนั้้�นมีีสารเคมีีอยู่่�มากกว่า่ 

4,000 ชนิิด โดยมีีสารเคมีีอย่่างน้้อย 250 ชนิด ที่่�เป็็น

อัันตรายต่่อร่่างกาย ส่่งผลต่่อการทำำ�งานของอวััยวะต่่างๆ 

และมากกว่่า 50 ชนิิด ที่่�เป็็นสารก่่อมะเร็็ง การได้้รัับควััน

บุุหรี่่�มืือสองแม้้ในระดัับต่ำำ��ก็็สามารถทำำ�ให้้เกิิดอัันตราย3            

ดัังนั้้�น ผู้้�ที่่�ได้้รัับควัันบุุหร่ี่�มืือสองจะเส่ี่�ยงต่่อการเจ็็บป่่วยได้้

ไม่่แพ้้ผู้้�สููบไม่่ว่่าจะเป็็นโรคติิดเชื้้�อระบบทางเดิินหายใจ              

โรคหััวใจขาดเลืือด โรคหอบหืืด โรคมะเร็็งปอดและมะเร็็ง 

ในส่ว่นอื่่�นๆ ของร่า่งกาย และจากการศึกึษา พบว่า่ครึ่่�งหนึ่่�ง

ของเด็็กทั่่�วโลก หรืือปริิมาณ 850 ล้้านคน ได้้รัับควัันบุุหรี่่�

มืือสองในบ้้านและในที่่�สาธารณะ องค์์การอนามััยโลก 

(WHO) ระบุุว่่าบุุหรี่่�คร่่าชีีวิิตประชากรโลกมากถึึง 8                    

ล้า้นคนต่อ่ปี ีในจำำ�นวนนี้้� 1.2 ล้า้นคน คืือ ผู้้�ที่่�สัมัผัสักับัควันั

บุุหรี่่�มืือสอง โดยประเมิินว่่าควัันบุุหร่ี่�มืือสองคร่่าชีีวิิตเด็็ก

มากถึึง 65,000 รายต่่อปีี  เด็็กมีีความเสี่่�ยงสููงกว่่าร้้อยละ 

50-100 ที่่�จะพััฒนาโรคท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับทางเดิินหายใจแบบ

เฉีียบพลััน เช่่น โรคหอบหืืดและการเสีียชีีวิิตแบบฉัับพลััน4 

และจากการสำำ�รวจของสำำ�นักังานสถิติิแิห่่งชาติ ิปีี พ.ศ. 2564 

พบว่่า มีีคนไทยหลายล้้านคนได้้รัับควัันบุุหรี่่�มืือสองในบ้้าน 

โดยพบร้้อยละ 23.70 ของคนสููบบุุหรี่่�มีีการสููบในบ้้าน                    

หรืือคิิดเป็็นทุุก 10 ครััวเรืือน จะมีี 5 ครััวเรืือนที่่�มีีคน                   

สููบบุหุรี่่� และมีี 3 ครััวเรืือนมีีการสููบภายในบ้า้น ทำำ�ให้ม้ีีเด็ก็

ไม่่ต่ำำ��กว่่า 5 ล้้านคนเป็็นอย่่างน้้อย ที่่�ได้้รัับควัันบุุหรี่่�มืือสอง

ในบ้้าน สอดคล้้องกัับรายงานภาระทางเศรษฐศาสตร์์และ

การพยากรณ์์ โรคของเด็็กก่่อนวัันวััยเรีียน ปีี พ.ศ. 2562 

โดย ศููนย์์วิิจััยและจััดการความรู้้�เพื่่�อการควบคุุมยาสููบ              

ร่่วมกัับมหาวิิทยาลััยมหิิดล พบว่่า ผู้้�สููบบุุหรี่่�มีีในบ้้านก่่อให้้

เกิิดควัันบุุหรี่่�มืือสอง ส่่งผลกระทบต่่อสุุขภาพ เด็็กที่่�มีีอายุุ

ต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ด้้วยภาวะหอบเฉีียบพลัน ซ่ึ่�งร้้อยละ 67                       

มีีโอกาสเจ็บ็ป่ว่ยแบบฉุกเฉินิซ้ำำ�� และร้้อยละ 32.00 มีีอาการ

หนัักจนต้้องนอนโรงพยาบาล เด็็กที่่�มีีอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี                  

ที่่�เข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาลด้้วยภาวะหอบเฉีียบพลััน 

มีีต้้นทุุนเฉลี่่�ยของการรัักษา 1 ราย เท่่ากัับ 20,269 บาท  

ทั้้�งประเทศคิิดเป็็นค่่าใช้้จ่่ายราว 779 ล้้านบาท5

     เด็็กอายุตุ่ำำ��กว่่า 5 ปีีเป็็นบุคุคลที่่�มีีความไวต่่อการรับัเชื้้�อ

ในระบบทางเดิินหายใจมากกว่่ากลุ่่�มอายุุอื่่�นๆ ทั้้�งยัังเป็็น 

กลุ่่�มเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรค เนื่่�องจาก ร่่างกายยัังอ่่อนแอ

ภููมิิคุ้้�มกัันโรคต่ำำ��และที่่�สำำ�คััญระบบทางเดิินหายใจของเด็็ก

อายุตุ่ำำ��กว่า่ 5 ปีมีีีความแตกต่า่งกับัระบบทางเดินิหายใจของ

ผู้้�ใหญ่่เนื่่�องจากเด็็กเล็็กมีีลิ้้�นใหญ่่ เม่ื่�อเปรีียบเทีียบกับ                 

ช่่องปากของเด็็ก จึึงหายใจทางจมููกเป็็นหลััก หลอดลม           
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ของเด็็กยาวและขนาดเส้้นผ่่านศููนย์์กลางน้้อยกว่่าผู้้�ใหญ่่            

มีีต่่อมเมืือกในเย่ื่�อบุุทางเดิินหายใจมากกว่่าแตกกำำ�จััด                  

สิ่่�งคััดหลัังได้้ยากกว่่าผู้้�ใหญ่่ ท่่อหลอดลมด้้านซ้้าย และ                

ด้้านขวาทำำ�มุมุค่่อนข้้างน้้อยกับัแนวดิิง ทำำ�ให้้สำำ�ลักัสิ่่�งแปลกปลอม

ได้ง้่า่ย เด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีทีี่่�ได้รั้ับควัันบุหุร่ี่�มืือสองจะทำำ�ให้้

เกิิดความเจ็็บป่่วยด้้วยโรคติิดเชื้้�อทางเดิินหายใจได้้มากขึ้้�น 

เช่่น หอบหืืดหลอดลมอัักเสบและปอดบวม3 และจากการ

ศึึกษาของ วิิภารััตน์์ สุุวรรณไวพััฒนะ6  ได้้ศึึกษาการสััมผััส

ควันับุหุรี่่�มืือสองในบ้า้นและการเจ็บ็ป่ว่ยด้ว้ยโรคระบบทาง

เดิินหายใจของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ชุุมชนช้้างเผืือก อ.เมืือง 

จ.นครราชสีีมา พบว่าเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปี ีในชุุมชนช้้างเผืือก

มีีการสััมผัสัควันับุหุรี่่�มืือสองเป็น็จำำ�นวนมากและสัมัพันัธ์ก์ับั

การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจ และเนาวรััตน์ 

เจริิญค้้า7 ศึึกษาผลกระทบของควัันบุุหรี่่�มืือสองต่่อระบบ

ทางเดิินหายใจของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี พบว่่า จำำ�นวนบุุหรี่่�

ที่่�สููบภายในบ้า้นต่อ่วันัโดยสมาชิกิครอบครัวัของกลุ่่�มศึกึษา

มากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบอย่่างมีีนัยสำำ�คััญ กลุ่่�มศึึกษามีี

สมาชิิกครอบครััวสููบบุุหรี่่�ขณะอุ้้�มเด็็กมากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบ

เทีียบ ร้อ้ยละ 26 และร้้อยละ 7 ตามลำำ�ดับั เด็็กในกลุ่่�มศึกึษา

รับัสัมัผัสัควัันบุหุร่ี่�มืือสองภายในบ้้านและนอกบ้้านมากกว่่า

กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ สรุปว่า เด็็กที่่�รัับสััมผััสสููดดมควัันบุุหรี่่�              

มืือสองมีีความเส่ี่�ยงต่่อการเกิิดโรคทางเดิินหายใจส่วนล่่างมากขึ้้�น 

เกืือบ 4 เท่่า

       โรงพยาบาลสมเด็จ็พระยุพุราชเดชอุดุมเป็น็โรงพยาบาล

ทั่่�วไปขนาด S จำำ�นวน 350 เตีียง เป็็นโรงพยาบาลแม่่ข่่าย

อุุบลราชธานีีโซน 4 ประกอบด้้วย อำำ�เภอน้ำำ��ยืืน บุุณฑริิก 

นาจะหลวย ทุ่่�งศรีีอุุดม น้ำำ��อุ่่�น และเดชอุุดม จากแนวโน้้ม   

ผู้้�ป่่วยเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีีที่่�เข้้ารัับการรัักษาด้้วยโรคระบบ

ทางเดิินหายใจในปีี พ.ศ.2563-2565 ร้อ้ยละ 22.50, 30.20 

และ 44.50 ซ่ึ่�งมีีแนวโน้ม้ท่ี่�เพิ่่�มขึ้้�นตามลำำ�ดับั และจากข้้อมููล

การสำำ�รวจพฤติิกรรมการสููบบุุหร่ี่�ของประชากรในจัังหวััด

อุุบลราชธานีี ในปีี พ.ศ. 2565 พบว่่า จัังหวััดอุุบลราชธานีี

โซน 4 มีีจำำ�นวนผู้้�สููบบุุหรี่่�มากท่ี่�สุุดร้อยละ 40.50 และ               

พบว่่ามีีเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ที่่�อาศััยอยู่่�ร่่วมกัับสมาชิิกใน

บ้้านที่่�สููบบุุหรี่่� ร้้อยละ 36.508 ผู้้�วิจััยจึึงมีีความสนใจการ

ศึึกษาวิิจััยเพื่่�อความสััมพัันธ์์ระหว่่างการสััมผััสควัันบุุหรี่่�          

มืือสองในบ้้านและการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิิน

หายใจของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ของผู้้�ป่่วยเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 

ปีีที่่�เข้้ารัับการรัักษา ในหอผู้้�ป่่วยเด็็กโรงพยาบาลสมเด็็จ           

พระยุุพราชเดชอุุดม ด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจ                         

ซึ่่�งผลจากการศึึกษาในครั้้�งนี้้�จะนำำ�ไปใช้้เพื่่�อเป็็นข้้อมููลพื้้�น

ฐานเสนอแก่่ผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้องเพื่่�อหาแนวทางแก้้ไขและป้้องกััน

การเกิิด การเจ็็บป่่วย

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
    เพื่่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ของการสััมผััสควัันบุุหรี่่�มืือสอง

ในบ้้านและการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจ               

ของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี

วิิธีีดำำ�เนิินงานวิิจััย
      รูปูแบบการวิจิัยั การวิิจัยัครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจัยัเชิงิพรรณนา 

(Descriptive Study) เพื่่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ของการ

สััมผััสควัันบุุหร่ี่�มืือสองในบ้้านและการเจ็็บป่่วยด้้วยโรค

ระบบทางเดิินหายใจ ของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี

    ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง 

       ประชากร ที่่�ใช้้ในการศึึกษาครั้้�งนี้้�คืือ พ่่อ แม่่ หรืือ 

ผู้้�ดููแล และเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ที่่�เข้้ารัับการรัักษาในหอ            

ผู้้�ป่่วยกุมุารเวชกรรม โรงพยาบาลสมเด็จ็พระยุพุราชเดชอุดุม 

ด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจ ระหว่่างวัันที่่� 1 เมษายน            

ถึึง 30 กัันยายน 2566 

        กลุ่่�มตััวอย่่าง ได้้แก่่ พ่่อ แม่่ หรืือผู้้�ดููแล และเด็็กอายุุ

ต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ที่่�เข้้ารัับการรัักษาในหอผู้้�ป่่วยกุุมารเวชกรรม 

โรงพยาบาลสมเด็็จพระยุุพราชเดชอุุดม ด้้วยโรคระบบทาง

เดิินหายใจ การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างในช่่วงเวลาที่่�ศึึกษา

วิิจััย ใช้้วิิธีีการเลืือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) 

จำำ�นวน 90 คน โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างดัังนี้้�

           1. ผู้้�ป่่วยเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ได้้รัับการวิินิิจฉััยด้้วย

โรคระบบทางเดิินหายใจ ได้้แก่่ หวััด หลอดลมอัักเสบ              

ปอดอักเสบ โดยไม่่นัับรวมถึึงโรคประจำำ�ตััวหรืือโรคเรื้้�อรััง

ทางเดิินหายใจเช่่น โรคปอดเรื้้�อรัังโรคหอบหืืด

             2. ไม่่พิิการทางกายและจิิตที่่�ทำำ�ให้้เป็็นอุุปสรรค

ต่่อการสััมภาษณ์์
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           3. ให้้ความร่่วมมืือในการเข้้าร่่วมการวิิจััย

     เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย

         เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููลในการทำำ�วิจัยั

ครั้้�งนี้้� คืือ แบบสอบถามการสััมผััสควัันบุุหรี่่�มืือสองในบ้้าน

ของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ประกอบด้้วย 1) แบบสอบถาม

ข้้อมููลทั่่�วไปของ พ่่อ แม่่ หรืือผู้้�ดููแลเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี 

ได้้แก่่ เพศ อายุุ สถานภาพสมรส ระดัับการศึึกษา อาชีีพ 

รายได้้แต่่ละเดืือน และแบบสอบถาม การเจ็็บป่่วยด้้วยโรค

ระบบทางเดิินหายใจของเด็็กในช่่วง 3 เดืือนที่่�ผ่่านมา และ 

2) แบบสอบถามข้้อมููลการสััมผััสควัันบุุหรี่่�มืือสองในบ้้าน

ของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ประกอบด้้วยข้้อมููลการสููบบุุหรี่่�

ของคนในบ้้าน เช่่น มีีคนในบ้้านสููบบุุหร่ี่�หรืือไม่่ ผู้้�สููบ                 

เป็น็ใคร ปริมิาณการสููบในแต่่ละวันั บริเิวณที่่�สููบขนาดสููบมีี

เด็็กต่ำำ��กว่่าห้้าปีีอยู่่�ด้้วยหรืือไม่่

   การตรวจสอบคุณภาพของเครื่่�องมืือ ผู้้�วิิจััยนำำ�

แบบสอบถาม ตรวจสอบความตรงของเนื้้�อหาส่่วนท่ี่� 1 

แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไปของ พ่่อ แม่่ หรืือผู้้�ดููแลเด็็กอายุุ

ต่ำำ��กว่่า 5 ปีี และ ส่่วนที่่� 2 แบบสอบถามข้้อมููลการสััมผััส

ควัันบุุหรี่่� มืือสองในบ้้านของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่ า  5 ปีี                               

ไปตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหาโดยผู้้�ทรงคุณุวุุฒิ ิจำำ�นวน 

3 ท่่าน คืือ กุุมารแพทย์์, แพทย์์ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านจิิตเวชและ

สารเสพติิด และแพทย์์เวชศาสตร์ครอบครััว ได้้ค่่า IOC 

เท่่ากัับ 0.84 และ 0.86

     การเก็็บรวบรวมข้้อมููล

        1. ผู้้�วิิจััยชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย และการ

พิิทัักษ์์สิิทธิ์์�แก่่กลุ่่�มตััวอย่่าง

        2. ดำำ�เนิินการสััมภาษณ์์ตามแบบสอบถาม

       3. ตรวจสอบความถููกต้้องและความสมบููรณ์์ของข้้อมููล

และนำำ�ข้้อมููลที่่�ได้้จากการตอบแบบสอบถามทั้้�งหมดไป

วิิเคราะห์์ข้้อมููลตามวิิธีีการทางสถิิติิต่่อไป

     การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้

         1 .  วิิ เคราะห์ ์ข้ ้อมููลลัักษณะประชากรใช้ ้สถิิติิ

เชิิงพรรณนา โดยใช้้การแจกแจงความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย

        2. วิิเคราะห์์ความสััมพัันธ์์ของการสััมผััส ควัันบุุหรี่่�

มืือสองกัับการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจโดยใช้้ 

สถิิติิไคสแควร์์

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�และจริิยธรรมการวิิจััย 
   การศึึกษานี้้�ผ่่านคณะกรรมการจริยธรรมสำำ�นักงาน

สาธารณสุุข จัังหวััดอุุบลราชธานีี หนัังสืือเลขท่ี่� SSJ.UB 

2566-037 ลงวัันที่่�รัับรอง 10 พฤษภาคม 2566 มีีการ

พิิทัักษ์์สิิทธิิผู้้�เข้้าร่่วมวิิจััย โดยผู้้�วิจััยชี้้�แจงวััตถุประสงค์์การ

ดำำ�เนิินการวิิจััย ผลลััพธ์์ที่่�เกิิดขึ้้�น ก่่อนขอความยิินยอมเข้้า

ร่่วมการวิิจััยด้้วยการลงลายมืือชื่่�อ ซ่ึ่�งผู้้�ร่วมวิิจััยสามารถ  

ถอนตัวัออกจากโครงการได้้ตลอดเวลา โดยไม่่ส่่งผลกระทบใดๆ 

ข้้อมููลจะเก็็บเป็็นความลัับโดยไม่่เปิิดเผยชื่่�อ

ผลการวิิจััย
    1. ข้้อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง  

   กลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งหมด 90 คน เป็็นเพศหญิิง 80 คน 

(88.89%) และเป็็นเพศชาย 10 คน (11.11%) อายุุของ 

กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่อยู่่�ระหว่่าง 20-34 ปีี 63 คน 

(70.00%) การศึกึษาส่ว่นใหญ่อ่ยู่่�ระดับัชั้้�นประถมศึกึษา 56 

คน (62.22%) มีีสถานภาพสมรส 86 คน (95.56%) อาชีีพ

ส่ว่นใหญ่ป่ระกอบอาชีีพรับจ้า้งทั่่�วไป 48 คน (53.33%) ราย

ได้้ของกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ มีีรายได้้ต่่อเดืือนอยู่่�ระหว่่าง 

1,000-15,000 บาท 48 คน (53.33%) ผู้้�ป่่วยเด็็กอายุุต่ำำ��

กว่่า 5 ปีี  ในครััวเรืือนส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง 72 คน 

(80.00%) และส่่วนใหญ่่มีีอายุุอยู่่�ระหว่่าง 2-3 ปีี 49 คน 

(54.44%)

     2. ความสัมัพันัธ์์ของการสัมัผัสัควัันบุหุรี่่�มือืสองในบ้้าน

และการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจของเด็็ก

อายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี

   จำำ�นวนและร้้อยละลัักษณะการสููบบุุหรี่่�ของคนในบ้้าน 

พบว่า แต่่ละครััวเรืือนมีีผู้้�สููบบุุหร่ี่�ในครอบครััว 84 คน 

(93.33%) ในแต่่ละครััวเรืือนมีีผู้้�สููบบุุหรี่่� อย่่างน้้อยหนึ่่�งคน

มีีจำำ�นวน สููงถึงึ 74 คน (88.09%) ปริมิาณบุหุร่ี่�ที่่�สููบในแต่่ละ

วัันมากที่่�สุุดเฉลี่่�ย 6-10 มวน (39.28%) ส่่วนใหญ่่สููบบุุหรี่่�

ภายในบ้า้นจำำ�นวน 42 คน (50.00%) และที่่�สำำ�คัญัส่ว่นใหญ่่

ของบุุคคลในครอบครััวที่่�สููบบุุหร่ี่� สููบขณะมีีเด็็กอยู่่�ด้้วย 

(61.90%) ดัังแสดงในตารางที่่� 1
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ลักษณะการสูบบุหรี่ จำ�นวน(%)

ผู้ที่สูบบุหรี่ในครอบครัว (n=90)

มี 84(93.33)

ไม่มี  6(6.67)

จำ�นวนผู้สูบบุหรี่ในครอบครัว (n=84)

1 คน 74(88.09)

2 คน 10(11.91)

บริเวณที่คนในครอบครัวสูบบุหรี่ (n=84)

สูบในบ้าน 42(50.00)

สูบนอกบ้าน 20(23.10)

สูบในและนอกบ้าน 22(26.19)

ปริมาณบุหรี่ที่สูบในแต่ละวัน (n=84)

น้อยกว่าหรือเท่ากับ 5 28(33.33)

6-10 มวน 33(39.29)

11-15 มวน 7(8.33)

16-20 มวน 10(11.91)

มากกว่า 20 มวน 6(7.14)

ขณะที่่�บุุคคลในครอบครััวสููบบุุหรี่่�มีีเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปี ีอาศััยอยู่่� (n=84)

มี 52(61.90)

ไม่มี 32(38.09)

   

      เด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี จำำ�แนกตามการป่่วยด้้วยโรคระบบ

ทางเดิินหายใจกัับการสััมผััสควัันบุุหร่ี่�มืือสอง เด็็กท่ี่�อยู่่�ใน

ครอบครััวที่่�ไม่่มีีคนสููบบุุหร่ี่�ป่่วยเป็็นโรคระบบทางเดิิน

หายใจ (12.50%) เด็็กที่่�อาศัยัอยู่่�ในครอบครััวท่ี่�มีีคนสููบบุหุร่ี่�

แต่่สููบในขณะที่่�เด็็กไม่่อยู่่�ในบ้้านป่่วย (46.87%) ในขณะที่่�

ตาราง 1 จำำ�นวน ร้้อยละ และลัักษณะการสููบบุุหรี่่�ของคนในบ้้าน

เด็็กท่ี่�อยู่่�ในครอบครััวท่ี่�มีีคนสููบบุุหร่ี่�และสููบที่�มีีเด็็กอยู่่�ใน

บ้้านมีีเด็็กป่่วย (76.92%) และพบว่าการเจ็็บป่่วยด้้วยโรค

ระบบทางเดิินหายใจ มีีความสัมัพัันธ์กั์ับการสัมัผัสัควัันบุหุร่ี่�

มืือสอง อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (𝓧2 =18.42, p<.001)               

ดัังแสดงในตารางที่่� 2
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การสัมผัสควันบุหรี่มือสอง

โรคระบบทางเดินหายใจ 

pเป็น

จำ�นวน(%)

ไม่เป็น

จำ�นวน(%)

ไม่มีผู้สูบบุหรี่ 2(16.66) 10(83.34) 18.42 <.001

สูบขณะมีเด็ก 40(85.10) 7(14.89) 

สูบขณะไม่มีเด็ก 15(48.38) 16(51.61) 

วิิจารณ์์
    การศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างการสััมผััสควัันบุุหรี่่�

มืือสองในบ้้าน และการเจ็บ็ป่่วยด้้วยโรคระบบ ทางเดินิหายใจ

ของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี โรงพยาบาลสมเด็็จพระยุุพราช

เดชอุดม จากการวิิเคราะห์์ ข้้อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง

จำำ�นวน พบว่ากลุ่่�มตััวอย่่างซ่ึ่�งเป็็นพ่่อ แม่่ หรืือผู้้�ดููแล                

เด็ก็จำำ�นวน 90 คน เมื่่�อจำำ�แนกตามเพศ พบว่า่ กลุ่่�มตััวอย่า่ง

เป็็นเพศหญิิงมีีจำำ�นวน 80 คน เพศชาย 10 คน ผู้้�ที่่�สููบบุุหรี่่�

ในครอบครััวส่่วนใหญ่่ คืือ เพศชาย ได้้แก่่ พ่่อ (60.21%) 

สอดคล้้องกัับผลการวิิจััย สุุนิิดา ปรีีชาวงษ์์9 ที่่�กล่่าวไว้้ว่่า 

การสููบบุุหร่ี่�ถููกให้้การอมรัับในสัังคมเพศชายมากกว่่า               

เพศหญิงิ การสููบบุหุรี่่�แสดงถึงึการโตเป็น็ผู้้�ใหญ่ ่มีีความกล้า้

หาญ ความเป็็นเพศชาย เม่ื่�อพิิจารณาถึึงกลุ่่�มอายุุ พบว่่า

ผู้้�ใหญ่ต่อนต้น้ช่ว่งอายุ ุ22-30 ปี ีมีีจำำ�นวนผู้้�สููบบุหุรี่่�มากที่่�สุดุ 

(56.50%) ซึ่่�งเป็็นวััยทำำ�งาน ที่่�มีีปััจจััยในการซื้้�อหาบุุหรี่่�มา

สููบ เช่น่เดีียวกับัสถานการณ์ก์ารสููบบุหุรี่่�ของสำำ�นักงานสถิติิ

แห่่งชาติิ2 ที่่�พบว่่า กลุ่่�มช่่วงวััยที่่�มีีการสููบบุุหรี่่�มากที่่�สุุด คืือ 

วัยัทำำ�งานร้อ้ยละ 30.20 ทั้้�งนี้้�อาจเป็น็เพราะกลุ่่�มวัยัทำำ�งาน 

มีีสัดัส่ว่นการสููบบุหุรี่่�มากกว่า่ช่ว่งกลุ่่�มวัยัอื่่�น เนื่่�องจากกลุ่่�ม

วัยัทำำ�งานมีีรายได้เ้ป็น็ของตนเอง สามารถมีีกำำ�ลังัในการชื้้�อ

บุุหรี่่� เ พ่ื่� อนำำ�มาบริโภคได้้  ระดัับการศึึกษา พบว่่า                            

กลุ่่�มตัวัอย่า่งส่ว่นใหญ่ม่ีีระดับัการศึกึษาอยู่่�ในระดับัประถม

ศึึกษา ประกอบอาชีีพรัับจ้้างทั่่�วไป ซึ่่�งต้้องทำำ�งานหนััก                   

มีีความเหน่ื่�อยล้้า และมีีความเครีียด การสููบบุุหรี่่�จึึงเป็็น

ทางออกที่่�ใช้้ในการคลายเครีียดได้้

ตารางที่่� 2 ความสััมพัันธ์์การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจของเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี กัับการสััมผััสควัันบุุหรี่่�มืือสอง 

              (n=90)

    จากงานวิิจััย พบว่่า จากการทดสอบความสััมพัันธ์์ของ

การสัมัผัสัควันับุหุรี่่�มืือสองในบ้า้น และการเจ็บ็ป่ว่ยด้ว้ยโรค

ระบบทางเดิินหายใจโดยใช้้สถิิติิ Chi-Square test พบว่่า 

เด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ที่่�ป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจมีี

ความสัมัพันัธ์ก์ับัการสัมัผัสัควันับุหุรี่่�มืือสองอย่า่งมีีนัยัสำำ�คัญั

ทางสถิติิ ิ(𝓧2 = 18.4, p<.001 ) ในทำำ�นองเดีียวกัับการศึกึษา

ของสำำ�นัักงานสถิิติิแห่่งชาติิ2 ในการสำำ�รวจพฤติิกรรมการ

สููบบุหุรี่่�ของประชากรไทย ที่่�พบว่า่มีีประชากรที่่�เป็น็เด็ก็อายุุ

ต่ำำ��กว่่า 5 ปีี ได้้รัับควัันบุุหรี่่�มืือสองมากถึึง 5.31 ล้้านคน 

และเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจร้อยละ 60.52; 

และสอดคล้้องกัับวิภารััตน์์ สุุวรรณไวพััฒนะ6 พบว่า                 

เด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีี มีีการสััมผััสควัันบุุหรี่่�มืือสองในบ้้าน 

และสััมพัันธ์์กัับการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคระบบทางเดิินหายใจ 

เมื่่�อเปรีียบเทีียบกับเด็็กที่่�อาศััยในครััวเรืือนท่ี่�ไม่่มีีการสููบ

บุุหรี่่�  เข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาลด้้วยโรคติิดเชื้้�อ                    

ทางเดิินหายใจพบว่ามีีจำำ�นวนน้้อยกว่่าเด็ก็ท่ี่�อยู่่�ในครัวัเรืือน

ที่่�มีีคนสููบบุุหรี่่� ซึ่่�งประชากรเด็็กไทยกำำ�ลัังประสบปััญหา

สุุขภาพ จากการสััมผััสควัันบุุหรี่่�มืือสองที่่�บ้้าน ก่่อให้้เกิิด

ความเจ็็บป่่วยด้้วยโรคติิดเชื้้�อทางเดิินหายใจ เน่ื่�องจากเด็็ก

ยัังมีีภููมิคุ้้�มกัันต่ำำ�� และมีีร่างกายท่ี่�ยัังไม่่โตเต็็มท่ี่� ทำำ�ให้้ลิ้้�น              

มีีขนาดใหญ่่กว่า่ช่อ่งปาก ทำำ�ให้เ้ด็ก็ต้อ้งหายใจทางจมููกเป็็น

หลััก หลอดลมของเด็็กยาว และขนาดเส้้นผ่่านศููนย์์กลาง

น้้อยกว่่าผู้้�ใหญ่่ มีีต่อมเมืือกในเยื่่�อบุุทางเดิินหายใจกำำ�จัด            

สิ่่�งคัดัหลั่่�งได้ย้ากกว่า่ผู้้�ใหญ่ ่รวมทั้้�งลักัษณะของท่อ่หลอดลม 

ที่่�ทำำ�ให้้สำำ�ลัักสิ่่�งแปลกปลอมได้้ง่่าย ส่่งผลให้้เกิิด หลอดลม

𝓧2
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อักัเสบและปอดบวมสููงกว่่าเด็็กทั่่�วไป มีีอัตัราการเกิิดโรคหืืด

เพิ่่�มขึ้้�น เกิิดการติิดเชื้้�อของหููส่วนกลาง ดัังนั้้�นการส่่งเสริม

ป้้องกัันไม่่ให้้เด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 5 ปีีสััมผััสกัับควัันบุุหรี่่�มืือสอง 

จึึงอาจมีีผลให้้เด็็กเหล่่านั้้�นเป็็นโรคระบบทางเดิินหายใจ  

น้้อยลงได้้10

ข้้อเสนอแนะ
     ควรนำำ�ผลวิจิัยัที่่�ได้้ไปนำำ�ไปใช้้เพื่่�อเป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานเสนอ

แก่่ผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้อง เพื่่�อหาแนวทางแก้้ไขและป้้องกััน การเกิิด

การเจ็บ็ป่ว่ยของเด็ก็อายุตุ่ำำ��กว่า่ 5 ปี ีและเด็ก็ในวัยัอื่่�นๆจาก

การสััมผััสกัับควัันบุุหรี่่�มืือสอง

    ข้้อเสนอแนะในการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

      1. ศึกึษาวิิจัยัปััจจัยอื่่�นๆท่ี่�สัมัพันัธ์์กัับการที่่�เด็ก็เจ็บ็ป่่วย

ด้ว้ยโรคระบบทางเดินิหายใจ เช่น่ อายุุเด็ก็ การเจ็บ็ป่ว่ยด้ว้ย

โรคเรื้้�อรััง เป็็นต้้น

       2. ศึึกษาวิิจััยเกี่่�ยวกัับปััจจััยที่่�มีีผลต่่อการสััมผััสควััน

บุุหรี่่�มืือสองของเด็็กในครอบครััวและชุุมชน

        3. ศึึกษาวิิจััยเชิิงคุุณภาพในพฤติิกรรมการสููบบุุหร่ี่�

ของผู้้�ปกครองท่ี่�มีีเด็็กในบ้้าน เช่น่ การสังัเกตแบบมีีส่วนร่่วม 

การสนทนากลุ่่�ม เป็็นต้้น
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